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Введение. Большинство изученных условно-патогенных микроорганизмов способны
приобретать полную или частичную перекрестную устойчивость к антибактериальным
препаратам (АБП) разных групп. Поэтому ежегодно становятся причиной не менее 40000
случаев инфекций. Одним из перспективных решений проблемы лекарственной устойчи-
вости, согласно Стратегии предупреждения распространения антимикробной резистент-
ности в Российской Федерации, является применение бактериофагов.

Цель работы: изучить формирование перекрестной резистентности к антимикробным
препаратам у P. aeruginosa и S.aureus с индуцированной устойчивостью к химиопрепа-
рату.

Материалы и методы. Определение чувствительности микроорганизмов к различ-
ным АБП проводилось в соответствии с МУ 4.2.1890-04. Определение чувствительности
микроорганизмов к препаратам «Бактериофаг стафилококковый», «Пиобактериофаг», «Ин-
тести-бактериофаг», «Секстафаг» проводили в соответствии с МР 3.5.1.0101-15. Затем ин-
дуцировали устойчивость выделенных штаммов, добиваясь увеличения МПК минимум в
два раза. После 5 пассажей с суточной инкубацией на МПА чувствительность микроор-
ганизмов к АМП и фагам оценивалась снова.

Результаты. Микротитрационным методом установлено, что штаммы P. aeruginosa и
S. aureus устойчивы к цефтриаксону и гентамицину. Определена МПК ципрофлоксаци-
на, она составляет 0,0625 мг/мл для P. аeruginosa и 0,5 мг/л для S. aureus. Фаговый
лизис штаммов P.aeruginosa препаратами «Пиобактериофаг», «Интести-бактериофаг»,
«Секстафаг» оценивается (по пятибалльной шкале) как «++++», для S. aureus - «Ста-
филококквый бактериофаг»: «+», «Пиобактериофаг»: «+++». При оценке чувствитель-
ности к кожному антисептику «Главсепт» установлены МПК для P.aeruginosa - 0,0625
мг/мл, для S.aureus - 0,125 мг/мл. Затем штаммы культивировались на жидкой пита-
тельной среде с максимальной концентрацией антибиотика, которая не подавляет рост
микроорганизмов, с целью индукции лекарственной устойчивости. МПК ципрофлоксаци-
на повышена до 0,125 мг/мл для штаммов P. aeruginosa, сформирована устойчивость к
ципрофлоксацину для штаммов S. aureus. После 5 пассажей на МПА с суточной инку-
бацией чувствительность к АБП и бактериофагам оценивалась снова. Чувствительность
штаммов P.aeruginosa к исследуемым препаратам снизилась до «+». S. aureus стал устой-
чив к препарату «Стафилококковый бактериофаг» и «Пиобактериофаг». Удалось добить-
ся увеличения МПК антисептика в 2 раза. Выводы. У штаммов P.аeruginosa и S. aureus с
индуцированной устойчивость к химиопрепарату формируется резистентность к другим
антимикробным препаратам.
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